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SEÑOR PRESIDENTE.- Habiendo número, está abierta la sesión. 
(Es la hora 9 y 14 minutos) 
Dése cuenta de los asuntos entrados. 


(Se da de los siguientes:) 


A 
j 


Cámara de Senadores 


SECRETARIA sl 
ma mn i 
DIRECCION GENERAL DE COMISIONES . | 
Comisiones de 
Asuntos Laborales y 
Seguridad Social z 


Y, 
Salud Pública 


REUNION TECNICA SOBRE 
REHABILITACION EN LA PLANIFICACION NACIONAL 


INFORME 


: - A la Comisión: O 


Patrocinada por la Organización Panamericana de la. 
Salud (OPS/OMS), conjuntamente con el Centro de Investigación y 
Documentación sobre Formación Profesional (INTERFOR/OIT), la Comi- 
sión Nacional Honoraria del Discapacitado promovió esta reunión 
que se llevó a cabo los días 4, 5 y 6 de mayo pasado, en la Sala ., 
de reuniones del Edificio de la Unión Postal de las Américas,” 
España y Portugal (UPAE), con el fin de debatir sobre ei siguiente 
objetivo:concientizar a los sectores e instituciones involucrados 
en los distintos aspectos del proceso de la discapacidad, sobre la ¡ 


necesidad de integrar acciones con el fin de lograr disminuir su 


impacto sobre la propia persona y la sociedad. p , 
Invitados los señores . Senadores miembros ' de las : 
Comisiones de. Asuntos Laborales y Seguridad Social y de “Salud 
Pública de la-:Cámara de Senadores, "respectivamente, estuvieron” 
representados, en la oportunidad, por los Secretarios de ambas 
Comisiones, los que asistieron en “calidad de oyentes a la reunión 
de: discusión del análisis y la consolidación de las conclusiones y. 
objeto de esta invitación. 


repercusiones emanadas del encuentro, 


Curaras A Senadores 


SECRETARIA 


DIRECCION GENERAL DE COMISIONES 


La Mesa de este Encuentro Interinstitucional estuvo 
representada por las siguentes personalidades: doctor Juan Carlos 
Veronelli, representante de la OPS/OMS en el Uruguay; doctora 
Alicia Amate, Asesora Regional en Rehabilitación Profesional de la 
OPS/OMS; sicóloga Victoria Matamoros, Consultora de la OPS/OMS; 
señor Bernardino Espejo, Consejero Regional Adjunto en Formación 


OIT; doctor Pablo Alterwein, Presidente de la Comisión Nacional 
Honorariía del Discapacitado y: la arquitecta Alicia Ubiría, 


Profesional de la OIT en representación del Director de CINTERFOR/ ] | 
Coordinadora en representación de PLENADI (Plenario Nacional del 


. Discapacitado). 4 

Asimismo, asistieron en calidad de invitados Les 
señores: Ministro interino de Salud Pública, doctor Odel Abisaab; 
Representante Nacional, doctor Tabaré Caputi; Presidente del Banco 
de Seguros del Estado, Enrique de Fuentes; y representantes de los 
Ministerios de Salud Pública y Educación y Cultura, doctor 
Alejanáro Gherardi y José Charquero, respectivamente; como también 
ES distintos técnicos vinculados a diversos organismos e institucio -.' 
nes que desarrollan actividades en relación a:esta temática. 


Dead 


os Por lo expuesto, y para mayor conocimiento de los 

El señores Senadores, se adjunta material informativo relacionado con. 
rá la labor desarrollada durante los tres días de taller y las : 
propuestas prioritarias elaboradas, producto de las conclusiones : 
finales de aquéllos; además se agregan las disposiciones legales 


o 
_Aludidas en dicho evento, cuya necesaria reglamentación fue 
ampliamente debatida por los participantes. 
o . 
JOSEFINA REISSIG + NESTOR T.CARDOZO 
e Secretaria de la Comisión. de ' Secretario de la Comisión de 
Salud Pública - Asuntos Laborales y 


"Seguridad Social 


CAMARA DE SENADORES 
Comisiones de 


REUNION DE TRABAJO SOBRE 


REHABILITACION EN LA PLANIFICACION NACIONAL 


Informe a la Comisión 


i 
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Antecedentes o 


MAYO DE 1993. 


Je 


ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD 
Oficina Sar:itaria Panamericana, Oficina Regional de la 


ARS 
l Ny ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD 
Ñ 
SA AV. BRASIL 2597 P. 2 CASILLA DE CORREO 1821 FAX: (5982) 77-3830 ' 


11.000 MONTEVIDEO - URUGUAY TEL ($962) 77-3581 


REFERENCIA: Sr. Nestor Cardozo 
Secretario 
Comisión de Asuntos Laborales y 
Seguridad Social 
Av. De Las Leyes s/n 
Palacio Legísiativo 
Fax: 23 55 38 
Presente 


Abril, 1993" 


De nuestra mayor consideración: 


E do 


Nos es grato dirigirnos a usted para bacerle saber que 

hemos concretado, conjuntamente con el Centro Interamericano de 

do Investigación y Documentación sobre Formación Profesional 
(Cinterfor/O0IT), una reunión técnica de REHABILITACION EN LA 
PLANIFICACIÓN NACIONAL que tendrá lugar la semana próxima 
durante los días 4, 5 y .6 de mayo. Me place informarle que 

dicho evento tendrá lugar en la sala de reuniones del Edificio 

de la Unión Postal de las Américas, Eepaña y Portugal, calle 
Cebollatí 1470, en el horario de 08.00 a 13.00 hs. los tres 


días. 


10 Moss ONÍS, 


$ 
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Especialmente, esta carta tiene por motivo invitar a que 
esa instítución envíe un representante de £u directa y personal 
_ confianza para que a lo largo del tercer día de reunión, a 
partir de las 13.00 horas, lo represente en el máximo nivel para 
discutir el análisis y la consolidación de las conclusiones y 

5 repercusiones emanadas de la reunión. 


* : De esta forma este encuentro interinstitucional logrará 
obtener las basez para poder realizar un Plan de Acción para el 
pais y también coordinar la cooperación internacional. 


] Esperando contar con su urgente A al fax 77 35 30 
o bien a los teléfonos 77 35 81 - 77 35 90 o 77 35 89 (sede 
OPS/OMS), nos despedimos de usted muy atentamente. 
_Dr. Juan Carlos Verone 
Representante de OPS/OMS en Uruguay 


ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD 
Oficina Sanizaria Panamericana, Oficina Regional de la 


AV. BRASIL 2697 P. 2 CASILLA DE CORREO 1821 FAX: (5982) 77-3830 
11.000 MONTEVIDEO - URUGUAY TEL: (5982) 77-3581 


REFERENCIA: Sra. Josefina Reissig 


Secretaria 

Comisión de Salud Pública 
Senado de la República 
Av. De Las Leyes s/n 
Palacio Legislativo 

Pax: 23 355 38 

Presente 


Abril, 1993 - 


De nuestra mayor consideración: 


Nos es. grato dirigirnos a usted para hacerle saber que 
hemos concretado, conjuntamente cón el Centro Interamericano de 
Investigación y Documentación sobre Formación Profesional 
(Cinterfor/01T), una reunión técnica de REHABILITACIÓN EN LA 
PLANIFICACION NACIONAL «cue tendrá lugar la semana próxima 
durante los días 4, 5 y 6 de mayo. Me place informarle que 
dicho evegto tendrá lugar en la sala de reuniones del Edificio 
de la Unión Postal de las Américas, España y Portugal, calle 
Cebollatí 1470, en el horario de 08,00 a 18.00 hs. los tres 
días. 


Especialmente, esta carta tiene por motivo invitar a que 
esa institución envie un representante de su directa y personal 
“confianza para que a lo largo del tercer día de reunión, a 
partir de las 13.00 horas, lo represente ex el máximo nivel para 
discutir el análisis y la consolidación de las conclusiones y 
repercusiones emanadas de la reunión. 


De esta forma este encuentro Soleil logrará 
obtener las. bases para poder realizar un Plan de Acción para el 
país y también coordinar la cooperación internacional. 


Esperando contar con su urgente designación al fax 77 35 30 
o bien a los teléfonos 77 35 81 - 77 35 90 o 77 35 89 (sede 
OPS/OMS), nos despedimos de usted muy atentamente. 
AS : TULL 
Dr. 
Representante de OE3/008 en Uruguay 


* 


REUNION TECNICA SOBRE “LA REHABILITACION EN 
LA PLANIFICACION NACIONAL” 


*. 
PROMUEVE Y ORGANIZA: Comisión Nacional Honoraria del 
Discapacitado 
PATROCINAN Y PARTICIPAN: OMS/OPS y Cinterfor/OIT 


- Organización Mundial de la Salud/Organización 
Panamericana de la Salud 
: - Centro Interamericano de Investigación y Docu- 
: mentación sobre Formación Profesional - Consejería 
j Regional en Rehabilitación Profesional OIT 


t OBJETIVO: Concientizar a los sectores e 
El instituciones involucradas en los 
Ll e . distintos aspectos del proceso de la 
ñ discapacidad, sobre la necesidad - de 
Ni integrar acciones con el fin de lograr 


disminuir “su impacto sobre la propia 
, personal y la sociedad. 


PS 


FECHAS: 4 al 6 de mayo de 1993 
HORARIO: 08.00 - 18.00 horas 
£ 
13 AS > . A A i 
ra LUGAR: Edificio de la Unión” Postal de las 
Í Américas, España y Portugal - UPAE - 
, Cebollatí. 147 - Planta Baja. . 
o 
ES 


4 


O 
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PROGRAMA 


Martes 4 4 


Apertura del Taller (60') 

Presentación de la metodología (15”) 

Integración grupal (70') 

Identificación de problemas (20”) 

Análisis de la procesos de comunicación interpersonal (60) 


Análisis del liderazgo y actitudes (60") 


DRADNR 


Miércoles 5 

1. La realidad en el contexto nacional (120”) 
2. Manejo de problemas .(180”) 

Jueves 6 


1. La rehabilitación en las políticas generales (180”) 
2. Intersectorialidad (60”) 
3. Evaluación (120") 


METODOLOGIA : Examen de los temas del programa en grupos 
de trabajo. : , : 


mg 


l ae 


DIA 


Montevideo, 4, 5 y € de mayo de 1993 


e 


== 


Reunión técnica sobre Rehabilitación en la 
Planificación Nacional 


4, S y 8 de mayo de 1993 


Acto de apertura 
Se inauguró el taller con las palabras del Dr. Alterwain, 
Presidente de la Comisión Nacional Honoraria del 


Discapacitado, quien comenzó el acto, agradeciendo a la OPS 
UNS y a la OIT/Cinterfor, por colaborar en la realización de 
este evento. Agradeció especialmente, la participación de la 
Asesora Regional en Rehabilitación Profesional de la OPS/OMS, 
Dra. Alicia Amate y de la Psicóloga Victoria: Matamoro, 
Consultora de la OPS/OMS. Ambas profesionales llevarán a 
efecto la metodología y coordinación del taller de la reunión 
técnica y sus respectivos grupos de trabajo. 


El Dr. Alejandro Gherardi, Director General de la Salud en 
representación del Hinistro de Salud Pública dijo que no hay 
que considerar a la rehabilitación como una unidad separada 
sino tratarla como uno de los pasos de atención de la salud, 
de alli la importancia de la intersectorialidad. 


El Sr. José Charquero, en representación del Ministro de 
Educación y Cultura, expresó que esta reunión es un gran paso 
para llegara obtener conclusiones positivas, ejecutivas y 
transcendentes. Felicitó a los organizadores por la técnica 
de los talleres a seguir, ya que este tipo de trabajo 
redundará en beneficio de todas las personas. Es el deseo del 


- Ministerio de Educación y Cultura que esta reunión técnica 


logre el mayor de los éxitos. 


El Dr. Alterrnain, en nombre de la Comisión Nacional Honoraria 
del Discapacitado, dijo que esta día a día se está demostrando 
gran capacidad de acción. Agradece especialmente que dos 
agencias del sistema de Naciones Unidas como - son la OPS/OHS y 
OIT/Cinterfor hayan demostrado conocer la situación que 
atraviesa el Uruguay en relación al tema de rehabilitación y 
hayan colaborado en la patrocinación del evento. . 


Por último expresó la gran expectativa para la Comisión 
Nneional de los resultados de este taller para que ellos 


permitan complerss el +esbaje en el que hedes están shorsdas: 


El Sr. Bernardino Espejo, en representación del Director .de 
CINTERFOR/OIT, y como Consejero Regional Adjunto de la OIT 
expresó su agradecimiento a la Comisión Nacional Honoraria del 
Discapacitado y al representante de la OPS/OHS en el Uruguay. 


ps 


Según Espejo el problema mayor de las personas con 
discapacidad es que todo está dicho pero lamentablemente no 
todo está hecho. Hay que tomar acciones. Es muy fácil 


hablar, pero lo difícil es realizar. Luego de estos tres días 
de trabajo se lograrán resultados excelentes dado el tenor de 
los participantes. Es su deseo personal y del CINTERFOR/OIT 
que se logren las más óptimas conclusiones. 


Finalmente cierra el acto inaugural el Dr. Juan Carlos 
Veronelli, Representante de la Organización Panamericana de la 
Salud/O0MS en el Uruguay, quién expresó que así como en esta 
oportunidad le hs tocado a la OPS y a la OIT (ambas agencias 
de Naciones Unidas) trabajar juntas en pro de la 
rehabilitación, también «*n futuras oportunidades tocará a 
otras agencias. Lo que realmente importa es que todos 
salgamos del miedo de organizar este tipo de eventos. La 
sociedad se rehabilita reconceptualizando. Hay que ser 
iguales en las diferencias. Recalcó que la tarea que van a 
realizar los aquí presentes es de suma importancia. 
Resumiendo, si bien esta es una breve inauguración, será de 


gran relevancia la tarde de clausura del día jueves 6, pues de. 


allí surgirá un plan nacional de rehabilitación para el 
Uruguay, para determinar cómo actuar sobre las múltiples 


discapacidades que todos tenemos. El acto protocolar de 
comienzo debe ser escueto. En estos días de encuentro será 
importante lograr entre todos, una línea de ' trabajo, 
aggiornamento de la vanguardia general. 

e. 


(mañana del día martes 4 de mayo) 


La Psic. Victoria Hatamoro explicó como iba a funcionar el 
taller, qué es un taller, qué logros se esperan - del mismo y de 


cada participante. 


Luego explicó que. la dinámica de presentación se realiza por 
parejas utilizando como metodología leer medio refrán cada uno 
de sus integrantes. Se divide el taller en grupos de trabajo 
y luégo cada integrante relata sus expectativas. Finalmente 
se relaciona el tema del refrán con el tema del taller. 


s 


Las expectativas fueron las siguientes: 


- ¿Cómo integrar al discapacitado laboralmente? 
- TENER UN MOVIMIENTO UNICO. 


— Establecer relaciones para hacer cosas juntos. 
- Lograr reglamentáción de la ley del discapacitado. 


Transformar la ley para importación de autónoviles. 


- Rehabilitación profesional. 
. 


Ley X 


== 


- TENER Y HANEJAR UN LENGUAJE COMUN y estar mejor comunicados 
en un contexto. 


- Ser capaces de cambisr actitudes y ser efectivos en la 
acción. 


- Lograr un plan de acción regional, integral y el compromiso 
de las autoridades. 


- Definiciones políticas. 


- Conocer y aprender el tema a fondo para: PODER REFLEJARLO 
EN NUESTRO TRABAJO EN LA COMUNIDAD. 


- PASAR A LA ACCION. 
- Que se concrete la campaña de concientización. 


- Rol de la familia y la integración en el proceso de rehabi- 
litación. 
- Educación contínua en todos los niveles. 


- REHABILITACION INTEGRAL (¿COMO LOGRARLO? > 


- Reflexión sobre los aspectos fundamentales que hacen 
a la rehabilitación. 


- Integración sin barreras (totales). 
1 á 


CONCLUSION * 


La expectativa es tener y maneJar 


un lenguaje común - pass 1laegrms 
ur movimiento único que nos 
permita pasar a Ñ la acción Y 
poder reflezjar 1o j en nuestro 
trabajo. en d la comun idad 


teniendo como - objetivo Ja 


rehabilitación integral 


Í 


e Es 


o 
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- Mie 7 
(Tarde del día martes 4 de mayo) 
Se continúo por la tarde con una activida que tuvo dos 


momentos: * ¡MO 


L.. Individualmente se debían detectar problemas que existan 
en su ámbito de trabajo. 


Ds Se formaron cinco grupos con la consigna que cada uno de 


ellos, a partir del aporte individual, pudiera consolidar 
problemáticas comunes y lo lograran por consenso, 


Los grupos concluyeron en: 


GRUPO LINEA ELECTRICA 


- Dificultades de efectivizar y coordinar planes y 
programas cuando se llega a niveles superiores de 
decisión, política administrativa. 


= Falta de conocimiento y visualización de la discapacidad 


¿omo asunto de responsabilidad de la sociedad en su 
conjunto. 


Tratamiento sertorizado de la problemática que aparece 


- fundamentalmente en legislación, planes, programas, y 
servictos especiales en la planificación general. 


= Dificulpad de smplementas lua planex de integración 
social, educativa y laboral. - A 


- Falta de formación de los profesionales para:el trabajo 
de las personas con discapacidad. : 


A Los curriculum de formación profesional «básica no 
incorporan la práctica en forma adecuada. 


GRUPO DEL ASTERISCO 

- La aplicación de recursos y acciones de rehabilitación. 
As ¿Cuál debe ser el rol del Estado? 
- El Estado debe asumir el rol. 

Ea de El problema: Los aspectos de gestión. 


- El Estado en la prestación de rehabilitación. 


= Programas coordinados según el tipo de cada discapacidad 
y según grupos etarios. 4 


po 
| 
+ 
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- En forma simultánea se ve como fundamental una campaña de 
sensibilización, conciencia reflexiba y de información 
sobre discapacidad. Rehabilitaciórr. 


= Capacitación de los servicios y recursos humanos 
relacionados con la temática. 


GRUPO CRUZ CON CIRCULO 
- Acciones aisladas (asistemáticas). 


- Exigir el cumplimiento del artículo 35 de la Ley 18.085. 


- El grupo entiende que no tiene que ser reglamentada. Que 
ya tendría que estar en funcionamiento. 


- Campaña de sensibilización, informando, educando, con 
todos los recursos que cuenta la comunidad. 


ES En punible rommeguir la integración má facijaonde en la 
teuprana edad. 


A Que toda persona con discapacidad pueda desarrollar todo 
su remanente transformándolo en un productor y no.en mero 
consumidor. 


+ Incluir la temática en todos los curriculun. 
is Dotar a la Comisión Nacional Honoraria del Discapacitado 


de un cierto grado de independencia económica que le 
pernita actuar más allá de los avatares políticos. 


GRUPO TRIANGULO CON PUNTO 


> Reconocer que la rehabilitación enpieza por la 


prevención. Concientizar que el primer derecho del 
discapacitado es a no serlo. 


- - La sociedad no ha tomado conciencia del .número de: 


personas con discapacidad ni de sus derechos. 


2 En educación, a todo nivel, la filosofía educacional 
tradicional y elaborada en forma específica no favorece 
. la integración del discapacitado al sistema regular. É 


a Falta' de uniformidad de criterios para diagnóstico, 
evaluación y certificación 
proceso dinámico. 


de los discapacitados en un 


)x! 


s 5 a 


GRUPO CUADRADO CON GUION 


e 


- Conflicto de poderes. (Vertical y horizontal). 


7 Poca información del personal de APS (Atención Primaria 


de la Salud) para ofrecer 


- Falta de recursos humanos y materiales. 


a Mal uso del diagnóstico médico. 

- Falta de comunicación. 

= Comunicación distorsionada. 

Una vez finalizada la lectura de las 


grupo, las coordinadoras del taller 
siguientes sugerencias: 


y 


conclusiones de cada 
conceptualizaron las 


Las Hay que lograr definir los valores de una sociedad y sus 


pautas culturales y así dar un 
cuantitativo, 


posiciones y accionar 


salto rualitativo y no 


2. En cuanto a las arciones políticas es necesario tomar 
políticamente desde cada 


organización de modo de descentralizar el poder de acción 
y lograr resultados haciéndolo coordinadamente. 


discapacitados como ciudadanos de 
derechos y obligaciones. 


á. Que las definiciones palíticas, 
nivel de ejecución, sean los grandes 


3. Favorecer y promover un mayor protagonismo de los propios 
primera con los mismos 


cualquiera sea el 
«objetivos que 


permitan accionar dando respuesta a reales necesidades de 


la comunidad con miras a la transformación 


del hoy y del futuro. 


y crecimiento 


No debemos dar respuesta o necesidades no satisfechas en 


el pasado, esto es historia. 
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Hontevideo, 4, 5 y 6 de mayo de 1993 


(Mañana del día miércoles 5 de mayo de 19393) 


Se realiza un trabajo sobre comunicación basados en el relato 
de cuatro fotos de las cuales una era una pintura 
inpresionista, otra era un derrumbe, la tercera era un paisaje 
(amanecer O 'atardecer) y la cuarta era una fotografía de 
cuatro personas. 


La metodología aplicada fue la siguiente. Uno de los 
participantes ve las cuatro fotos. Luego un grupo sale fuera 
del sitio de reunión y el resto hace de observadores. La 


persona que vió los retratos comienza a contarle a uno de los 
participantes que estaba fuera del cuarto qué es lo que vió. 
Allí se comienza a relatar en cadena haciendo entrar de a uno 
a los restantes y luego se llega a una determinada conclusión 
sobre la comunicación. Este trabajo se llevó a efecto en 
equipo y la conclusión la elaboraron entre todos, teniendo la 
coordinación el rol de conceptualiza: lo que los observadores 
habían relatado. 


Sobre COMUNICACION se conceptualizó sobre lo siguiente: 
l. 


- Distorsión 

- Intencionalidad (explícita e implícita) 
- Subjectividad 

- Supuestos 

- Historicidad - Discriminación 
- Prejuicios 

- Miedos 

- Fantasías 

- Rol 

- Tiempo 

- Entorno 

- Interés/Necesidad 

2 sosisliaaaión 

- Revaloración de la pregunta 


- Contextualización > y 
- Simbólico (lenguaje) 

- Lenguaje común 

- Capacidad de escucha 

- Exposición del que comunica 
- Dialogo (?) 

- Dato objetivo - objetividad 
- Valores | 

- Pautas culturales 

- Valor de la comunicación 

- Cualitativo - Cuantitativo 


os 


La actividad siguiente permitió dividir a los participantes en 
cuatro grupos a los que se les dió una tarjeta con una 
pregunta a cada uno. 


Las preguntas estaban elaboradas a los efectos de detectar 
existencia 0 no de servicios para los discapacitados, 
cobertura de los servicios, cómo afecta la realidad nacional a 
esas situaciones y cuál es la población más afectada por las 
carencias y por qué. 


Conclusiones de los cuatro grupos a saber: 


3nUP? CELESTE 


Pregunta: ¿Qué tipo de personas con discapacidad reciben 
servicios y cuales no? ¿Por qué? 


Siatema 


a Que posibilite .un diagnóstico situacional .a nivel 
nacional, desagregado por región geográfica, grupo de 
edades por discapacidad. 


, 


ie Que se constituya en un registro de servicios existentes 
(recursos humanos, material). 


- Cometidos primarios de este supuesto naterial de 
información: 


1. Integrar ¡información médica, social, laboral, etc. en 
un banco unificado de datos. i 


2. Recopilar, procesar, analizar e interpretar dicha 
información. : 


3. Difundir la información a todos los niveles. 


Los usuarios del servicio serían el consumidor directo y la 
instituciones públicas yyprivadas. 


GRUPO NARANJA 


¿Cómo afecta la realidad sa la carencia de servicios en 
una población? E 


nani 
: 


= Impidiendo el desarrollo individual y nacional, no 
cumpliendo con el marco legal y —generando una Carga 
social y económica proporcionalmente mayor a las 
posibilidades que brindan servicios adecuados para -la 
mejor utilización de. los recursos humanos y nateriales 


existentes. Ñ j 


0 


- La determinación de carencia de servicios exige un 


diagnóstico de la situación poblacional. 
E Obstaculiza el desarrollo individual. 
> Limita el desarrollo de la colectividad. 
Razones 
HE Desconocimiento del PROBLEMA 
- Falta de políticos económico-administrativas 


=> Falta de motivaciones de las poblaciones afectadas 
E Falta de instrumentos adecuados para lograr los objetivos 


des Falta de racionalidad y coordinación, adecuadas que 


implica el desapgrovechamiento de los recursos existentes. 
Referido a los servicios de rehabilitsción se agrega: 
- Aumento de la demanda determinado por: 


envejecimiento de la población 
aumento de los factores de riesgo 


= Desarrollo de la tecnología 


GRUPO BLANCO- 


¿Cuál es el sector social que se beneficia con los servicios? 


Potencialnmente: Toda la población del país 

A través de: 

Servicios Públicos - con sentricciones (DPS) (Beguen) DIAAR 
sin restricciones 

Servicios Privados - con fines de eb generales y parciales 
sin fines de lucro ú 


¿Por qué no son "reales"? 


Factores limitantes: 


Le Desinformación 

Los Geográficos (los servicios centralizados o en capitales 
fundamentalmente a 

de Socio-económico - desde la persona o su familia 


- desde los propios servicios 


Ae Legales y administrativos 

Sl Culturales - valores 
- barreras psicológicas. 
- discriminación 
- prejuicios 


A O 


Eturio E 
1 Políticas y planificación inadecuadas 


GRUPO VIOLETA 
1. Rehabilitación integral - ninguno 


2. Rehabilitación médica - BPS, Mutualistas, MSP, 
Intedencias, Otros, Públicos o 
Privados, Banco de Seguros 


Rehabilitación educativo - escolar (más cubierta) 


iisPncia de Servicio de RTP (Rehabilitación Talleres Pro- 
t=vdi3) en salud mental. 


3.. Ausencia de cobertura en: 


- zonas rurales 
- tramos de edad - pre-escolares, (+ cubiertos), escolares, 
adolescentes, adultos (bastante cubierto), ancianidad 


- barreras de tipo económico y arquitectónico y cultura. 


/ 


4. ¿Cuál población no recibe servicios y por qué? 


+ Ausencia de una política de estado de fondo 
- Servicios logrados por el esfuerzo particular de grupos, 
instituciones, organizaciones, etc. 


A su vez éstos no están aprovechados por: 


- desconocimiento de la existencia de los mismos. 
- descoordinación 
- ausencia de sistemas de referencia y contrareferencia 


- Apuntando a una propuesta 


que el médico tenga formación e información para orientar 
a la familia y al paciente. 


- Centro de referencia. 


En el plenario se pudo observar y relacionar cada una de las 
conclusiones con los restantes y el contexto socio-económico 
cultural y afirmar que esto favorecía a la realización de un 
diagnóstico integral de la realidad de la oferta y la demanda 
en materia de atención al discapacitado. j 


Terminada la tarea se hizo la pausa para el almuerzo. 


'0 
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(Tarde del dia miércoles 5 de mayo) 


Las tareas de la tarde consistió en agrupar a los participantes 
según los sectores o instituciones que representan. 


La” consigna de trabajo fue: "confeccionar un listado de 


factores que causan problemas en el cumplimiento de los 
objetivos de la institución o sector”. 


Los grupos concluyeron en: 


1. GRUPO UNIVERSIDAD 


- Formación de recursos humanos para la salud (bio- 
psicosociales). 

- Prevención. 

si Centralización. ñ 

- Desconocimiento de lo cotidiano. (No está actualizado). 


= No está coordinado- interna ni externamente (educación- 


trabsjo) (Facultad Serv. Escolar). 
- “ Por lo económico mo puede cumplir con sus fines (doc., 


inv.,. cefac). y 


mM 


GRUPO DISCAPACIDAD 


Geográficos: 


a. Excesiva centralización de servicios. Necesidad de 
descentralización y fortalecimiento a nivel local. 


b. Accesibilidad (transporte). 


- Falta de (información respecto a la disponibilidad de 


servicios y programas a nivel de la comunidad para poder 
responder a las necesidades especificas de las personas. 


- Fallas en la planificación de actividades y coordinación 
«de servicios a los efectos de mejorar la eficiencia con 
la que están funcionando, establecer prioridades y 
optimizar el uso de los recursos. : 


- Falta de interacción entre la asistencia .directa de la 
salud y las instituciones. 


- Grupos de apoyo (organizaciones no gubernamentales y 
"demás grupos de apoyo). a 


S Insuficiente cobertura. 


C 


DO 
- Capacitación de recursos humanos. 


- Información a la comunidad (rol de los medios de 
comunicación). 


- Recursos económicos. 


En síntesis, RACIONALIZACION DE LOS RECURSOS . 


GRUPO PLENADI 


De acuerdo a los objetivos del PLENADI encontramos problemas 
ara reivindicar Ja plena vigencia de los derechos de las 


¿ersonas con discapacidad para promover nuevas formas que 
faciliten la total integración. 


Los problemas con los cuales chocamos son de orígen: 

- POLITICOS: 

Burocracia 

6% de los cargos y no de- las vacantes. 

Boicot a la ley de integración (indirecto). 

- ECONOMICOS: 

Los escasos recursos se reparten con criterios equívocos. 
- SOCIALES: e 


El discapacitado severo, "necesita : protección especial. 
(inspecciones humanas). 


izació i . Como fuerza de. 
integración laboral y social (jubilados). 


- LABORALES: 


Formación profesional: Deficiente y escasa con .falta de 
integración. 


No formal. La seguridad social niega protección ainia 


compartible con el trabajo de la persona con discapacidad, por 


lo tanto, el trabajo es vivido como una ARETIZAn y no cal 
aceptación personal ni familiar. hs 


> sai is y (no hay trabajo para los 
sanos, menos para los enfermos). 

mm 
- GEOGRAFICOS: 


“Traslado (hay normas gue actúan en contra de la Ley). 


po 


1 

€ 
al 

e 
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E L A CULTURALES: 
i 
Disminuye la protección a medida que avanza la edad. 


En síntesis, FALTA DE COBERTURA, 


GRUPO SALUD 


- Todos los factores involucrados, son considerados existentes ¡ 
en las instituciones de Salud. : 
¿ 
1] 


- Estos factores inciden de distinta manera: 
Falta de respuesta: 


a. Divergencia entre la necesidad e interés comunitario, 
técnico y la receptividad de los decisiones. 


bl ] b. El sector salud continúa apegado a métodos, * técnicas y 
É actividades tradicionales sin reaccionar ante las nuevas 


exigencias. 


+ j c. El perjuicio es a criterio de este grupo el problena que 
afecta a la sociedad, a los técnicos y a los discapacitados. 


d. No existe unidad de criterio de evaluación de capacidad. 

e. Los discapacitados tienen atención .en el hospital y 
sanatorio (salvo los discapacitados motores severos, grandes 
apremiados), pero existe una gran concentración en Montevideo. 


-f. Es heterogenea la atención de los diferentes grupos etarios. 
en especial, enfermos mentales infantiles y adolescentes. k 


Nuevamente, centralización y concentración. 
g. Mala adecuación y distribución de los fondos asignados.  ' . 
- Inadecuada e insuficiente utilización de los medios. 


5” ñ : - Carencia a nivel educativo, formal e informal desde - los 
2 _ primeros niveles sobre la problemática de la discapacidad. 


- Carencia de recursos indispensables: ejemplo terapistas 
ocupacionales. 7 E qn 


=-H - 

GRUPO EDUCACION: 

FACTORES GEOGRAFICOS 

Influyen por la diférente realidad geográfica, la 
despublación de la campaña, y en consecuencia de la escuela, 
la migración rural urbana, problema de fronteras. i , 


FACTORES PSICOLOGICOS Y CULTURALES 


Las escalas de valores que predominan en la sociedad y en el 
sistema educativo. 


La dificultad de la población docente para el cambio. 


El doble discurso en relación 2 los objetivos de la 
educación. 


El divorcio entre la teoría y la praxis. 
_Prejuicios con relación a las personas con discapacidad. 
FACTORES SOCIALES 


El yverticalismo _ y el caracter cerrado del. sistema 
educativo. , 


La inadecuación de. los objetivos de. la educación:a las 
necesidades de la sociedad. j 


La falta de visión sobre los cambios que la tecnología 
imprimirá a la sociedad del año 2.000. 


La falta de investigación que debe preceder a los cambios 
educativos. / A 


La tradición humanística de nuestra población. 


Creencia de que la educación es un agente de movilidad 
social. 


. FACTORES ECONOMICOS 


Presupuestos escasos e insuficientes. 
Recursos, mal distribuidos. 
Bajo salarios a los docentes. 


Falta de estímulos a los docentes. 


A 
po 


FACTORES DE LA POBLACION - 28 - 
Falta de educación en la etapa de Na 5 años. 
llo se cumplen con los principios de la Educación Permanente. 
Abandono por razones laborales. 
Los que por accidentes o traumas no son atendidos. 


Servicios fundamentalmente centrados en Educación Primaria. 


ALGUN FACTORES ESPECIFICOS 
Capacitación limitada 
Inexistencia de voluntariado a nivel del sistema educativo 

Falta de recursos 

Falta total de archivo de información. 


la puesta en común la coordinación, subrayando 


los enfatizó indicando que los mismos 
y decidir 


Al finalizar 
los conceptos centrales, 
servirían para determinar lineamientos políticos 


sobre acciones a desarrollar. 
Algunos de estos señalamientos fueron: 


- Centralización - descentralización 

- Coordinación 

- Falta de recursos humanos capacitados 
- Falta de información pertinente 

- Racionalización de los recursos 

- Burocracia 

- Resistencia a la integración laboral 
- Falta de cobertura 

- Inadecuada distribución de fondos 


Se indicó también que otras variables destacadas constituían 
bases para la elaboración del marco teórico que sostenía los 
lineamientos políticos y las futuras acciones. 


Estas variables son: 


- Doble discurso - discurso coherente 
- Prejuicios 

- Verticalismo 

- Centralismo 


las opciones, tanto de los participantes como de” las 
abajo de los grupos, 53€ dió 


Con 
coordinadoras, que enriqueció el tr 


por terminada la jornada. 


CRONICA DEL 


TERCER DIA 


Montevideo, 4 al 6 de mayo de 1993 


(Mañana del día jueves 6 de mayo 


Se trabajó en grupos los quelse dividieron en cinco y la 


consigna fue la siguiente: “Con el producto de la actividad 
enterior el grupo discutirá decidirá sobre posibles y 


prioritarias acciones para incorgporar en un PLAN DE ACCION". 


Los cinco grupos fueron los siguientes: 


GRUPO LA TETERA: 


- ec OS Os: 


Formación ducente: incluir en 1 curriculum comunes un módulo 
que trate la discapacidad y 


reciclar a los ducentes. 


- Amnivel de formación univerfitaria inclusión del tema a 
nivel“ de pre-grado y formación de post-grado de acceso 
múltiple. y : 
- Formación docente en el árex laboral: 

Creación de talleres utjil4zando instituciones, ONGs (Orga- 
nizaciones no Gubernamgátales) y otros organismos del Estado 
haciendo uso de con nios con diferentes paises para la 
instalación de los mismos cuidando de que ellos sean de: 
formación y producción. Por ende, apertura de fuentes de 
trabajo. ; 


SS Eliminación de. trabas para el acceso a elementos 
tecnológicos que tiendan a suprimir las desventajas para el 
desarrollo personal y la participación social mediante el 
cumplimiento de las leyes que protegen 'a la persóna 
discapacitada. Instrumentar los artificios que faciliten este 


cumplimiento. 


- Necesidades: procurar recopilar información básica sobre las 
personas discapacitadas a través del curso nacional y la 
encuesta continúa de hogares de Estadística y Censo. ' 

- Lograr la participación de las personas con discapacidad 
representativa del núcleo de instituciones, en la elaboración 
de planes y en la toma de decisiones en esfera que ejerzan 
influencia decisiva sobre las políticas gubernamentales. 


- Unificar criterios de evaluación: diagnóstico y 
certificación qu abargue los aspectos físicos, psíquicos, y 
sociales. . 


- Creación de un fondo de información. 


capacitación. Actualizar y 
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- Desarroliar un programa fe sensibilización y concientización 
sobre la problemática, paralela a las acciones antes dichas 
usando los recursos existentes. 


- Coordinación y continuación en las diferentes etapas, dentro 
del proceso de rehabilitación. 


- Recuperación de los recursos otorgados a la Comisión 
Honoraria. 5 


GRUPO EL BARCO: 


— Peggssms de seusihilioseión y sduzagión de la pablsejión gue 
despierte ls conmcicueis muzisl Y BR esiente s1l reconocimiento 
de los derechos de las: personas con discapacidad y su 
potencialidad de integración efectiva. 


Pase de las acciones: "coordinación y racionalización de los: 


recursos existentes. 


Coordinación e integración | de todos los sectores 
comprometidos: Drrrmneción, Eduesción: Reksb414+90408: 


Inercia anión sobre las condiciones educativas 
actuales, las necesidades y recursos para la integración de 
las personas con discapacidad al sistema educativo. 


Aumentar la cobertura de servicios, incluyendo como 
prioritarios la educación integral del niño de O a 5 años. 


Capacitar al personal a todos los niveles. 


Educación permanente: Apoyar y articular acciones con todos 


los niveles formales y no formales. 
-- 


Racionalizar la educación ARA. a fin de integrar a' los 
discapacitados severos. 2 


Fortalecer la rehabilitación con base comunitaria. 


GRUPO LAS FLORES: 


- Integrar en forma rápida a la Comisión Honoraria del BPS y 
el Banco de Seguros del Estado. - 


- Al no sentir criterios únicos sobre la certificación y 
evaluación de las capacidades remanentes, se estima necesario 
el tratamiento del tema teniendo en cuenta que la Comisión 
Hoónoraria ha detectado la discapacidad de. criterios existentes 
en esta materia, dicha Comisión debe dar Lo sutas necesarias 


| 
| 
! 
| 


= 2% 


a efectos de la uniformizsción a nivel nacional, logrado el 
compromiso de todas aquellas instituciones que participen en 
el proceso, tales como el Ministerio de Salud Pública - MSP, 
el Banco de Previsión Social - BPS; el Banco de Seguros del 
Estado - BSE, etc. 


- La Comisión Honoraria se encargará de implementar la 
rehadilitación y habilitación profesional a través de 
coordinar los recursos públicos y privados existentes en la 
comunidad. 


- Dar cumplimiento a los insentivos dispuestos en la Ley 
16.095 para estimular a las entidades parsestatales y privadas 
que controlen personas con discapacidad. 


- Es imprescindible para potenciar el trabajo de la Comisión 
Honoraria contar en el corto plazo con una planta física 
equipada adecuadamente. 


- Debemos instrumentar en un plazo no mayor de seis meses la 


creación de au bernco de detos y Je HAS Rihlintres ERRE td, 


en el local de la Comisión. 


- Instrumentar una línea telefónica en la Comisión con horario 


definido que proporcione dos tipos de servicios: - 


asesoramiento a instituciones, - asesoramiento a familiares y 
a posibles usuarios. 


- Campaña de sensibilización. Difundir en ese contexto el 
nuevo servicio. 


GRUPO EL PINO: 


- Necesidad de política nacional de acción social que 
trascienda los períodos de gobierno. Á falta de ella para 
concretar acciones en lo inmediato, instrumentarla a partir de 
hoy y en el seno de la Comisión Honoraria. 

- 
- Maximizar la coordinación inter y extra sectorial e 
institucional pública y privada. - 


. 


- Á estos efectos se proponen algunas acciones concretas: 


. 
Uniformar criterios de diagnóstico, certificación y 
evaluación. É 


Creación de registros únicos de: 


. 

- personas (recursos humanos) 
- instituciones 

- recursos materiales 
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- Creación de un centro documental de información. 
- Campaña de sensibilización. 
- Todo está previsto en la Ley 16.095 


- Presupuesto adecuado ya para la Comisión Honoraria. 


GRUPO LA CASA: 
- En el área de trabajo/empleo/empresa. 


- Promover y desarrollar conjuntamente con las autoridades de 
trabajo (Dirección Nacional de Empleo y Oficina de Servicio 
Civil) efectiva incorporación de las personas. con 
discapacidad, empleo y la formación profesional y 2 los 
impedidos empresariales (línea de créditos). 


- En el área de la Seguridad Social: 


Perfeccionar y depurar los registros de para discapacitadas 
promoviendo la divulgación de la información. 


Desarrollar el retorno a la actividad laboral de las 
personas discapacitadas amparadas al régimen jubilatorio por 
enfermedad relacionada a su trabajo específico. 


Revisar la política pensionaría en los casos de personas 
discapacitadas de toda naturaleza y promover el estímulo a la 
smbrsnficiencia y IBHARMRESAA IMA 


- En el deses de la 2ulud 


o Meyliess les msyeses esfuesena paró la prevención, de 
enfermedades crónicas, pericla tales y todas aquellas 
situaciones generadoras de insuficiencia, discapacidad. 


Incluir en-el Carnet Nacional de Salud la prevención de las 
congenituras, discapacidades y ajtitudes para el trabajo de 
las persónas con discapacidad. ¿ z 


- En el área de la Educación 


. e 

Transformar la educación de las personas discapacitadas 
dentro de una concepción integral permanente formal y no 
formal : 


A A 


A O ES 


e iS 


En el área de Vivienda (Líneas de Crédito) 


Vincular - Banco Hipotecario del Uruguay 
- Medio Ambiente . 


En el área de comunicación social 
Utilizar recursos estatales y privados. Radio, TV y prensa. 


Banco de datos. Fondo documental. 
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PROPUESTAS PRIDRITARIAS 


Las politicas dirigidas a las personas con 
discapacidad deben formar parte del plan nacional 
de gobierno. 


Reconocer y reafirmar a la Comisión Nacional 
Honoraria del Discapacitado, como la autoridad 
politica y técnicas para dar cumplimiento a lo 
establecido por la Ley 16.075, en sus Artículos 
11 y 12. 


Promover y desarrollar un diagnóstico situacional 
a escala nacional, de la condición de las 


«personas con discapacidad. 


, 


Crear un sistema nacional de información que 
comprenda todas las áreas vinculadas a las 
personas con discapacidad. 


Promover programas permanentes de sensibilización 
y educación de la población, que informe sobre 
las potencialidades de las personas con 
discapacidad y permitan su integración efectiva. 


ñ A 
4 3 
hos 
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DISPOSICIONES LEGALES 


í 
3 
1 
i 
! 
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LEY N2 16.095, 


de 26 de octubre de 1989. 
e 


MINISTERIO DE SALUD PUBLICA 


Ley 16.005. - Se establece ua sistema de protección integral a las personas disca- 
pacitadas. 


(LEY 16.095) 
o - Poder Legislauvo. 


Senado y la Cámara de Representantes dela República Oriental del Uruguay, A A 
reunidos ca Asamblea General ¿ 


DECRETAN: á 
Capírudo 1 s 
NOR» AS GENERALES 


Artículo 1* (Objewo de la ley). - Establécese por la presente ley, un sisiema de . 

protección integral de las personas discapacitadas, :endiente a Asegurar a éstas qu 

asención médica, 3u educación, su echabiliteción física, psíquica, social, ecunómica y 

profexional y yu cubertura de seguridad soc+al, así como otorgarles los beneficios, las 

prestaciones y estinulos que permitan ncutralizar las desventajas que la discapacidad 

les provoca y bes de oportunidad, mediante su esfuerto, de desempeñar en la comuni- - 

dad un rol equivalente al que ejercen las demás Personas, » 


D Art, 2 (Concepso de discapacidad). - Se considera discapacitada a toda persona que lo 
o padezca una alteración funcional permanente o prolongada, física u mental, que en 
a relación a su edad y medio social impligue desventajas considerables Para su inegra- 
ción famuliar, socisi, educacional o laboral. 


Art. 9 (Concepto de prevención). - Prevenciónes la aplicación de medidas destinadas . . j 
ñ a impedir la ocurrencia de discapacidades físicas, sensoriales o mentaler, o, si éstas hn 
ocurrido, Evitar que tengan consecuencias físicas, psicológicas o sociales nezativas. 


Art. 4 (Concepto de rehabilitación). - Rehadil: ación integra! 39 el proceso total, 
carecterizado por la aplicación coordinada de un conjunto de medidas médicas, 
sociales, educativas y laborales, para adaptar o resdaptar al imiividuo, y que Gene por 
. objeto logras el más alto nivel posible de capacitación y de integración social de los 
discapacitados, así como también las acciones que tieadan » eliminar las > j 
del medio en que ec desenvuelven para el desarvollo de dicha capecidad. 
Se entiende por rebabilinción profesional la parte del proceso de ólitación z 
integral en que se suninisiran los medios, especialmente orizatación profesi 
¿ E formación y colocación selectiva, para que los discapacitados puedan obtener y 
74 N conservar en empleo adecuado. Ea a > 43 
y Ar Aecem le rt bo opo Ro 
nacionales vigentes y convenios inicrmacionales del irabeje rasificados, los derechos E 
de loa discapacitados seráa los establocidos ea las Declarciaoos de los Dorian ds E : $ 
ñ los Lmpedidos y de lou Retrasados Mentales prociamados por ls Necionsa Unidas con . J E d eE 
o fecha 9 de dicierabrs de 1975 y 20 de diciembes de 1971, respectivamente. - . 4 
Los discapacitados ¡ozerán de todos los derechos sia excepción alguna y sia distinción $ 
. vidiscriminación pot motivos de raza, coles, seso, idicama reido pucca pollo : ps 
q] o de otra fadole, origen nacional o social, fortune, uacimiento e cualquier otra E ' 
> circuastaccia, tanto sj es refiere personalmente al impedido como a en lacmjlio. 4 .* 
E . A esos efectos se reconoce especialmente el derecho: 
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A) Al respeto a su diguidad humana, cualesquiera scan el ongea, la naturaleza o la 
gravedad de sus trastornos y deficiencias. 

B) A disfrutar de una vida decaroza, lo más pormal y plena que sea posible. 

C) A la adopción de medrias destinadas a permutisle lograr la mayor autonomía. 

D) A recibir asención médica, psicológica y funcional, incluidos los aparalos de 
prótesia y ormopedia, a ls readaptación médica y social, a ja educación, formación y 
readaptación profesionales y a eu colocación laboral. 

E) A la segundad económica y social y a un nivel de vide decoroso, 

PA vivir en el seno de su familia o de un hogar sustituto. 

G) A ser proie gido contra toda explotación, woda reglamentación o Lodo trato discrimi- 
natorio, abusivo o degradanie. 

H) A contar con el beneficio de una asistencia lerada competento, cuando se 
compruebe que esa asistencia es andispensable para la protección de su persona y 
bienes. Si fuera objeto de vna acción judicial deberá ser sometido « un procedimiento 
adecuado a sus condiciones fís.cas y mentales. 


Art. $ (Ampwro del Estado). - El Estado prestará a los discapacitados el amparo de sus 
derechos en la medida necesaria y suficiente que permita au más amplis promoción y 
desarrollo individual y social. 


Dicho amparo se hará oxtensivo además y en lo pertinente: 


19, A las personas de quienes cilos dependan o a cuyo cuidado catén. 

2%) A las enudades de acción social con personería jurídica, cuyos cometidos especí- 
ficos promueven la prevención, desarrollo e integración de jas personas impedidas. 

3 A las instituciones privadas con personería jurídica, que les proporcionen los 
mismos servicios que prestan a sus afiliados en general. 


Art.7 El Estado velará permanente mente por pre venir la discapacidad cualquiera sea 
el tipo de ella y fomentará los programas eocaminados a erradicar las deficiencias € 
incapacidades susceptibles de evitarse. Ñ 


Art 8% Declárase de interés oscional la rehabilitación integral de las personas 
discapacitadas. 


Art.9 La amplitud de las medidas que se adopten ca relación « los impedidos será 


yustada en todos los casos, a la naturaleza y al grado del impedimento. 
Capítulo UH 


COMISION NACIONAL HONORARIA 
DEL DISCAPACITADO 


Sus cometidos 


Artículo 10. Créase la Comisión Nacional Honoraria del Discacitado, orgenjamo que 
funcionará en la jurisdicción del Ministerio de Salud Pública y que sc integrará de la 
siguiente forma: 


Por el Ministro de Salud Pública, que scrá su Presideme, o un dele gado de él, que 
tendrá igual función. 

Un delegado del Ministerio de Educación.y Cultura. 

Un delegado del Ministerio de Trabajo y Seguridad Social. 

Un dele gado de la Pacultad de Medicina. 

Un delegado del Consejo Directivo Central de le Adminisuación Nacional de 

Educación Pública. 

UVa delegado del Congreso de Imendenies. 

Un delegado de cada una de las organizaciones más representativas de discapacita- 
des. % 


Tendrá personcria jurídica y domicilio le galen Montevideo y será renovada cada cinco 
años, correspondiendo la iniciación y ¡érmino de dicho lapeo coa los del período 
constitucional de gobierno. Sin perjuicio de ello sus integrantes durarán en tus 
funciones hasta que tomen poscsión los sustitutos. 


Árt IL Corresponde a la Comisión Nacional Honoraria del Discapacitado la 
elaboración, estudio, evaluación y aplicación de los places de política aucional de 
promoción, desarrollo, rehabilitación e integración social del discapacitado, a cuyo 
efecto' deberá procurar la coordinación de la acción del Estado ca sus Hiversos 
servicios, creadas o e creanme, a los fines establecidos ca la presente ley. 


Art.12 Sin perjumio de lo dispuesto en el artículo anserios, la Comisión Nacional 
Husorana del diszapacitado detesá especificamente: 


A) Eoudiar. proyecuz y wonwjas al Poder Ejecutivo y Gobiernos Departamentales 
rodas las medidas crreseras pasa ba er efectiva la eplicación de la presente ley. 


E 


e E 


B) Apeyusicogesitos Jaen vidad de las entidades priv ¡sa ala ficos de lacro.que 


A A a a AS de road 
social en esta materia, 

D) Elaborar un proyecto de reglamentación de la presente ley que clovará al Poder 
Ejecuivo. Este dispondra de un piezo de ciento ochenta días pera su eprobeción. 


Art. 13 En cada departamento de la República habrá una Comisión Departamental 
Honorana del Discapacitado que se ile grará de la si Mgúscaso manera: 


La dek gado del Ministeno de Salud Publica, que la presadirá. 


Un delegado del Conecjo Directivo Central de la Aoiisración Nacional de 
Educación Publica. 

Uan delegado de la Lotendencia Municipal. 

Dos dele gados de las Organizaciones de Discapacitados del departamento. 


Podrín existir también Comisiones re gionales y Suboomisiones locales, inte gradas en 
la forma que fijen, respociiv: vamente, la Comisión Nacional Honoraria y las Comisiones 
Departamentales Honorarins. 


Art 14 Las Comisiones Regionales, Departamentales y Su jubcarnisiooes Locales . 


tendrán dentro de su jurisdicción, los siguientes cometidos: 
1%) Hacer cloctiva la aplicación de los programas formulados pos la Comisión 
Nacional Honoraria del Discapacitado, 
2%) Evaluar la ejecución de los mismos y formular recomendaciones al respecto, 
3” dira wdades que por reglamentación ss le confieraa. 
Capétulo TH 
POLITICAS ESPECIALES 


Artículo 15. ti dr puras uslquier edad se cuunplirá mediante 
acciones y medidas en ordea s 4u salud, oducación, seguridad social y abajo. 


Art 16. El Estado prestas é asisiencia coordinada a los discapacitados, que carezcan 


de alguno o todos los beneficios a que refieren los literales siguientes, e fin de que 


puedan desempcitas en la cociedad un papel cquiv. ESO ejercen las dernás 
personas. 


A tal efecto, tomará las medidas correspondientes en las áresa que a continuación se 


inencionan, así como en toda oa que la ley establezca: 


A) Atención médica, Opa y social, 


12) Presea comunidad ea fav each ileo cipladiós. 
XK) Adecuación urbana y edilicia. 


Art. 17. 34 creará un Servicio de Asesccanienlo para die 
a laformación sobre o derechos elo discapacudos yde ls mins de ab 
> A 'utica, educacional o laboral. 


3) laformación sobre mercado de trabajo. 
4) Orientación y entrenamiento e padres, riores, familiares y colaboradores. 


Art 18. Los Ministerios, inendencias Municipales y otros organismos isvolacrados 
ea el cemplumiento de la presento ley quedan facultados para proyectar en cada . 
parir ie di de cubrir los gastos requeridas por la ejecución 
de las acciones a su 


A ii E ad - 


Capítulo IV 


Uni a DEJ. BIEN DE PAMILIA 
Y DERECHO [E HABITACION 


articulo 19- Podrá con! el Bren de Famulia os de un hijo discapacitado 

eds ampo que persista ia Jue apec niad y ¡rasdicia inse gro sy parrimonjo 
bien mueble. 

El nmucvie deberá a: ¡a cos :abitazión bebirual del beneficiario. 


Art. 20. Modifícase el arciculo 1* del decreto ley 15.597, de 19 de julio de 1984, que 
quedará rodactado de la arguicose fo. ma; 
“ARTICULO 1* ¿lts apotrona dera contratas puede cousituiren-Bien de Parnilia 
uninmucbie de 1: pedad co. crón a fas condiciones par lecidas ca de presenas 
pe emociono batido y reuicairá avterización ivlicial””. 
pri Modifícase el liseral e a de 19 de juBo 
de 1964, que quedará redactado de la siguiente forma: 
*c) Por el cónyuge sobrevivienas y par ul cónyugs o los cónyuges divorciados e 
separados de hecho, a favor de los hijos del matrimonio menores dé edad e discapo- 


citados, sobre los bienes propios pertenecientes al constituyente o les gananciales 


indivisos, cosforma al literal 6) del artículo * del decreto ley 15.597", 

Art. 12, El Bico de Pumilia podrá dejerwo sia efecto compliendo con Jas mjemes 
formalidades que requiere para «a constitución, s sinenpro que haya cesado la cansa para 
le cual fue conatitmido. 

Art 2). Blex PO A o madrs nataraj de 
hijos reconocidos o declarados talos, que teaga la tencacía de un discapacitado e la 
ela care sueo podrá solicitar para e l encapetedo $ el derecho read de habitación 


a 
del etículo Pe ers ley 13397, 19 da Julia de 1904. j 


Capitulo Y. 
POLITICAS SOCIALES 


Artículo 24, La asistencia social inte grará todos los planes de ación de la salud de 
dos discapacitados. 


Act 23, La Comisión Nacional Honoraria del Discapecitado con el apoyo de los 


cidad, pare preva birlos y podas programar las acelones cesesacios paca dismincidos > 
ebeinarios. 


Art 26. Se impuleará u n proceso dinámico de Ins gración social, com participación del 
discapacitado, zu famulia y la comuniciad, 


AT. Se promoverá la progresiva equiparación ea las remuneraciones que perciban 


los discapacitadus, beneficiarios del régimen de Asignación Familiar, ya esa pública 
o privada al área de «co vidad Laboral e: dr .enos 
legales que corresponda, 


An 28 Se fomentará la colaboración de la organizaciones de voluntarios y de las 
organizaciones de discapacitados en el proceso de rehabilitación inte gral de éstos y la 


socperición del volunianado, organizado en los equipos multidiaciplimarios de 


i y - 38 - 


Capttule VI S: 
SALUD . . 


Articulo 29. La prevención de la deficiencia y de la discapacidad ca un derocho y un 

deber de todo ciudadano y de la socidad cn su comjunio y formará parte de las | 
obligaciones pnoritanas del Estado co el campo de la salud pública y de la seguridad : 
social, ocupacional o induunad. 


Art 30. El Estado apoyará y conmbuué a la prevención de la deficiencia y de la 
discapacidad a través de: 
A) Promoción y educación pera la sajud física y mental. 
B) Educación del niño y del adulto ca maseria de prevención de situaciones de riesgo 
y de accidentes. 
C) Asesoramiento genético e investi gación de las enfermedades metabólicas y oras 
paza prevenir las enfermedades genéncas y las malformaciones congénitas. ; 
D) Atención adecuada del embarazo, del parto, del puerperio y del ENE ceci 
8) Atención médica correcia del individao para recuperar $3 2ajid, 
F) Detección precor, atención oportuga y declaración obligatoria de las personas con 
enfermestades discapacioumes, cualquiera ses su clado. p 
G) Luchá contra el uso indedado de las drogas y el alculicl. . 

y H Asistencia social oportuna a la fumuisa e dd 

4 o D) Contralor del medio ambiente y lucia contes la contaminación mnbicatal. - 
: 3) Coutralos de lqs irabajadores y de los espbse.:tes de abajo y comdio de medidas a pr 
tomar en situaciones especificas, horarios de trabajo, liccocia, rutrucción apocial de E E 
y - — due funcionarios, equipos e instalacion=s adecuadas pura prevenir eccidentes y ocro8. 
.i XK) Control de los producice químicos de uso demésico e industrial y de los dema 
Sa AgEnica agresivos. E . 

L) Promoción y desarrolo de una conciencia nacional de ecguridad, 


A Art 31. El Ministerio de Sulud Públca sa acuer con la Comisión Nacional: 

A) Desarrollará dentro de su Programa de Rebubiitación Médica us: »ubprogrema a | O 
y través del cual se habiliten <n los hos piales de e juriadicción, considerando su grado E ¡ 
, de complejidad y ásea de wtiuencia, servicios papecializados de rebabuitación módica, 


destinados a las persones discapacitadas, 

B) Crearó servicios de terepia ucepacional y rr terapéuticos y teadrá 

a nu cargo qu habilitación, registro y supervisión. z d 
C) Promoverá la creación de hogares coa internación toral o parcial para persones 


Alocopericnds, cepo cación ne imsponla «trav dl grupo familiar y solana 
D Coordinar 
)) ln moi dep Fapco4 la participación de las insultaciones de 
Asiatencia Médico Colactivizada eu el Programas Nacional de Rehabilitación hatogral. - 
Las lastiimciones de Asiseracia Médica Colectivizada, aecimmalos o privados, m6 
podrás hacer discriminación en la «liación ai limitación on la asistencia, a las 
porvocas amparadas par la proscnto dy. 
E) Ampl rorganrtal Regino cado pr ly 13,711 4 3 de merino 
. de 1968, dec larinácas al efecto obligatoria la dezmacia de ida persona con diegado- ia 
E doo de discapacitado físico e mental. El Registro proveerá a los usrvicias públicos que 1 
. A la coa Lai rana maca pora al major Cup delas cameras de 3 Ñ 
yo he presenta lay. 


F) Contificarí la axineacia del impodicaruta, su nemenlazo y sa grado. la cortificación i 
, e sa lodo 16 cae un que. sen 
- neccaario imvocaris. 


Le] Art. 32, Todo discapacitado modrá derecho a olíleaer las eatas 
prótesis, las técalcas, 
m e al ls e ie 0 ropa la ap 5 . Dd 
2 y 
Lo var mea vide normal se la sociedad. da pS ES xi dl 
o ¡Ml ' 
4 
Es 4 E 
4 
$ 4 
E 1 
3 á 
á 
1 
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Capitule VI 
EDUCACION 


"Artículo 33, El Minuerio de Educación y cultura focuitará rompi 


recreativa, cultural Y sociai, las ciementos o medios cicnrificas, iórnicos o e polbccóness 
bucesarios para que desarrolio al máximo mas faculiados intelectuales, srtíaticas, 
deportivas y sociales, 


Art 34. Los djecapacitados deberán mac grarso con los po discapacitados en los cursos 
cumenlarca, desdo la educación preescolar ca adelante, empre que esta integración 
Js ses benéficiona sa to fos los postas 


Si fuera necesario se los bnadará enseñanza cspocial complementaria en ostableci- 


TES ad vocales de ls deca. 

Art. 36% Los discapacitados so beneficiaría del derecho a la edecación general, 
reeducación y formación profesional adecuada. 

Art A. dos discapacitados € cuya incapacidad de losciar o coochuir la fase de. 
escolaridad obligazoria baya quedado dobidamenss comprobada, es los otorgará vas 
capacitación que les permita obener una ocupación adecuada a a eu vocación y 
A estos efectos, las cacue las espec: ajes cantarán con talleres de habilitación ocapacio» 
nal eadidos por profesores compeiooies y equipados en forma edecaada. 

Art. 37. Se facilitará » todo discapac:Lado que baya «probado la fase de instrucción 
obligatoria la posibilidad de cootiguar sus estadios, 


Art. 38 El Ministerio de Educación y Cultura ea todos los programas y civoles de 


la importancia de la rehabilitación así somo la acorsidad de la prevención. 


Art. 39. Se promoverá la sensibilización y la educación de la comenidad sobre el 
significado y la conducta dociada esto los difereaiós discapacidades, así como la 
scaaidad de prev ess lá dir dei través de Las dierintas institiciones o cualquier 
agrupamiento hi 2 


a 10 [eco tros de recreación, deportiv: Md no podrán discriminar en el 
ingreso a las personas amparadas por la presente le: 


Capltulo VUT* 
TRABAJO 
Artículo 41. La omentación y la rehabricación laboral y prole sonal deberán dispen- 
sarse a todos los euro según eu vocación, posibilidades y necesidades y e 
fac: tarles el ejescisio de O era 


bar o ee 
niveles de formación. 


art 12 El Estado, los Gobremnos Departamenules, los entes Asióncmos, los 
s y! 


perjuicio a de cola difercaciadas cumdo cilo eca estriciamcate 


, 140 fclonii ¡acional dei Servicio Civil cuotrolará el cumplio de esta disposición. 


Art. 43 Siempre que se crocede y utor qué ol uso de be:zs del domiaio público e 
ñ Ei del Estado o do los Gobiernos O-ryartamentajes, para la axploteción de 


iaa 


SO 


pechos comercios, se dará priorilad a los impedidos que estén en condiciones de 
desempeñarse en tales actividades. 


Art. 44. El Ministerio de Trabajo y Seguridad Social en cooridinación con el 
Ministerio de Economia y Finanzas, establecerá incentivos y beneficios para las 
entidades paraestatales y del sector privado que contralen discapacitados en calidad de 
trabajadores, y para las que conivalen producción derivada de talleres protegidos, 
como mimismo facilitará y dismunuira los gravámenes para la exportación de tal 
producción. Ñ 
Esos beneficios no s.zruficarán, en ningun caso, un deterioro de los derechos de los 
twabajadores 20 discapacitados de la misma empresa. 


Art, 45. Corresponde aj Minsicrio de Trabajo y Segunidad Social, entre ouos, los 
siguientes cometidos: 

A) lnstalar, equipar y dirigir Centros de Rehabilitación Ocupacional para la formación 
profesional de los discapaciiodos, en los lugares en que sea necesario, coordinando su 
acción con los servicios sunilases del Ministerio de Educación y Cultura. 


B) instalar, equipar y dirigu talleres de producción protegida en los lugares en que sea 
necesario, para el empleo de los discapacitados «que no puedan deserrollar una 
actividad laboral competitiva. 


C) Instalar, equipar y dirigir hogares comunitarios en lor lugares en que wa necesario, 
para aquellos discapacitados que los reyuieran por carecer de apoyo familiar, 


D) Reglamentar e inapeccionar el funcionamiento de los Llleres protegidos y hogares 
Comunitarios que instalen las asociaciones de discapacitados y owos con finalidades 
aunileres a las expresadas en este articulo. 


Art. 46. Insutúyese en la actividad pública y privada el empleo a tiempo parcial, de 
acuerdo con la capacidad de cada individuo, para aquellas personas discapacitadas que 
mo puedan ocupar un empleo a tiempo completo. 


Art. 47. Las personas cuya discapacitación haya sido cenuficada por las autoridades 
compernites tendrán derecho a los bencftcros del empleo selectivo que la reglamen- 
tación regulará, pudiendo a tal fin entre otras medidas: - 


A) Establecer la reserva, con preferencia absoluta de ciertos puestos de irabajo. 


E) Señalar las condiciones de readmisión por las empresas de sus propios vabajadores 
una vez lerminada su readaptación o rehabilitación profesional. 


Art. 43, En la reglamentación se establecerán los medios necesarios para completar 
la protección» a dispensar a los discapacitados en proceso de rehabilitación. esta 
protección comprenderá: 


A) Medios y atenciones para facilitar o salvaguardar la realización de 3u tarea, así como 
el econdicionamiento de los puestos de trabajo que ellos ocupen, 


B) Medidas de fomento o contribución directa ¡pte la organización de talleres, 


protegidos. 
a Créditos para el establecumiento como ceabajadon independiente: 


Capitulo 1X 
ARQUITECTURA Y URBANISMO 


Artículo $9. Las insiwciones que gobiernen los espacios y edificios de carácuer 
pública, así como otros organtamos qué puedan prestar asesoramiento técnico en la 
maleria, se ocuparán coordinadamente de formular un cuerpo de reglamentaciones 
que permita ir incorporando clementos y E que sean útiles para el 
desenvolvimiento auiónomo del discapacitado. 


Capitole VI 

EDUCACION 
Artículo 33, El Munuserio de Educación y cultura fuciltará y roora)in 
rocreativa, cu Mural y y 00! lo cementos o medios caco cnc pudagégoos 
pocczarios para que deserrcilo al máximo ems focaliados ininlectualos. stíatican, 
depora vas y socialea. 


Art 34. Los diacapac tados deberán E o la 


Lod pro ranas es alapnderá a o eds io 


« Art 35, Los discapecitados so beneficiaría del derecho a la odacación general, 


reedecación y formación profesional adecuada. 


q 
E e le e bea eric ad vu vocación y 
posibilidades. 
A estos efectos, las cacue las espociales contarán con talleres de habilitación ocupecio» 
nal aeadidos por profesores competentes y equipados e forma adocasda, 


Art, 37, Se fucilitará a todo discapacitado que haya «probado la fase de instrucción 
obligatoria la. la posibilidad de cootinuar sus estadios, 


Art 32 El Minisierio de Sducación y Cultura ca todos los programas y aivelos de 
capacitación promoverá la inclusión co los mmarios de los cureas regulares la 
información y el cazudio de la discapucidad ea relación a ula materia de que ee rato y 
la importancia de la la rehabilitación así somo la necesidad de la prevención, 


aa all a aa la 


veni 
agrupamiento humano organizado. 


o Ens recreación, deportivos o sociales, escalada. 


ingreso a las personas amparadas por la presente ley. 
Capíralo VU 
TRABAJO 
Artículo ha rencia arch elussto leelo acides ssional deberán dispen- 


mn ono CU según eu vocación, posibil 
á facilitarle: AE o de una actividad remunerada, 


Eereglamenas ción déiá ere los requisizos aecesarios para acceder s los diferemacs 


nivcies de formación. 


Art 42 El Estado, los Gobiernos Departamentales, los evica Aviónomos, los 
Y 


Perreo aplicación de normas diferenciadas cueido cilo aca estriciomeate 
LA Oca fc ina ¡nacional del Servicio Civil cuntrolará el cumpliz:icaso de cata disposición. * 


Art 43, Siempre que se conceda y wtorges ol uso de bienes del dominio público e 


privedo, del Batado o e de: len Jobiersos; Depertamaciilos, ¡para ¡la ¡explotación de 


= AQ = 


pex, seXos comercios, » dará prioridad a los impedidos que estén en condiciones de 
desempeñarse ca tales aciividades. 

« 
Art. 44, El Ministerio de Travajo y Seguridad Social en coomuinación con el 
Ministerio de Economis y Finanzas, establecerá incentivos y beneficios para las 
entidades paracsratales y del sector privado que contraen discapacitados en calidad de 
wabajadores, y para las que conuwaten producción derivada de taileres protegidos, 
como asimismo facilitará y domnuira los gravámenes para la exportación de tal 
producción. ; j : 
Esos beneficios no sigruficarin. en ningun caso, un dererioro de los derechos de los 
uabajadores no discapaciuados de la misma empresa. Ñ 


Art 45. Corresponde al Ministeno de Trabajo y Seguridad Social, entes owos, los 
siguienica cometidos: 


A) Instalar, equipar y dirigir Centros de Rehabilitación Ocupacional para la formación 
profesional de los discapacitados, en los lugares en que sea necesario, coordinando su 
acción con los servicios similares del Minusierio de Educación y Cultura. 


B) instalar, equipar y dirigi talleres de producción protegida en los lugares en que sea 
necesario, para el empleo de los discapacitados que no puedan desarrollar una 
actividad laboral competitiva. 


C) Instalar, equipas y dirigu hogares comunitarios en los lugares en que sea necesario, - 


para aquellos discapacitados que los requieran por carecer de apoyo familiar. 


D) Re glamentas e inspeccionar el funcionamiento de los lleres protegidos y hogares * 


comunitasios que instaien las asociaciones de discapaciuados y otros con finalidades 
similares a las expresadas en este articulo. 


Art. 46. Insutúyese en la acuvidad pública y privada el empleo a tiempo parcial, de 
acuerdo con la capacidad de cada indlividuo. para aquellas personas discapacitadas que 
mo puedan ocupar un empleo a tiempo completo. 

Art. 47. Las personas cuya discapacitación haya sido cermmficada por las autoridades 
competentes tendrán derecho a los beneficios del empleo sekcuvo que la regiamen- 
tación regulará, pudicado a tal fin entre owas medidas: 


A) Establecer la reserva, con preferencia absoluta de ceros puestos de trabajo. 


E) Señalar las condiciones de readmisión por las empresas de sus propios trabajadores 
una vez terminada su readaptación o rehabilitación profesional. 


Árt 48. En la reglamentación se establecerán los medios necesarios para completar 
la protección a dispensas a los discapacitados en proceso de rehabilitación. esta 
protección comprenderá: y 


A) Medios y atenciones para facilitar o salvaguardar ta realización de 3u tarea, asícomo 
el acondicionamiento de los puestos de trabajo que ellos ocupen. 

B) Medidas de fomento 6 contribución directa para la organización de talleres 
protegidos. 

C) Crédisos para el establecuniento como tabajador independiente. 


l Capítulo 1X 
ARQUITECTURA Y URBANISMO 
Artículo 49. Las instituciones que gobiemnen los espacios y edificios de carácter 
público, así como otros organismos que puedan prestar asesorarmiento técnico ea la 
materia, se ocuparán coordinadamente de formulas un cuerpo de reglamentaciones 


que permita ir incorporando elementos y disposiciones que sean úules para el 
desenvolvimiento sulónorao del discapacitado. 


o- 


sas, 


$ 
y 
3 
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Art 50. La construcción, ampliación y reforma de los edificios de propidad pública 
o privada, destinados a un uso que implique concurrencia de público, así como la 
planificación y urbanización de las vías públicas, parques y jardines de iguales 
características, sa efectuará de iorma taj que sesulien accesibles y utilizables a dos 
discapacitados. 

Art 51 Las intendencias Muncipales deberán incluis en sus respectivos Planes 
Re guledores o de Desarrollo Urbano, las disposiciones necesarias, con el objero de 
adapter las vías públicas, parquoz, jardines y edificios a las nonnas aprobadas con 
carácter general, > 


Art. 52 Los organismos públicos vinculados a la conwrucción o cuyas oficinas 
técnicas elaboran proyecios arquiteciónicos, deberán igualmente cumplir cua tas 
normas que se establezcan en la materia. 


Art. 53. Las instalaciones, edificios, calles, parques y jardines existentes y cuya vida 
úul sea asin considerable, serán adaptados gradualmente, de acuerdo con el urden de 
prioridades que reglamentanamente se delermuxw. 


Art. 54, Los Entes Públicos habilitarán en sus presupuestos 123 251 8NACIONES NECESA 
risa paro la financiación de caas adaptaciones en los inmuebles que de ellos dependen. 


Art. 55. En todos los proyectos de viviendas, se programarán alojamentos cuyo 


diseño arquiteciónico ca adecuado para facilitar el acceso y el total desenvolvimiento 
de los discapacitados y su integración al núcico en que hab -n. 


. Capítulo X 
TRANSPORTE 


Artículo 56. Todas las empresas de transporte colectivo nacional terrestre de pasajeros 


están obligadas a transportar gratuilamente a las personas discapacitadas cn las 


condiciones que regulará la reglamentación. 

Se otorgarán facilidades a las empresas privadas paraque adopten las medidas técnicas 
necesarias, tendientes a la adecuación progresiva de unidades de tranpone colectiva, 
con el vbjer de perimitis la movilidad de las personas discapacitadas, 


Art. 57. Se otorgarán franquicias de estacionamiento a los vehículos de los discape- 
citados, debidamenie identificados. 


Capítulo X1 
NORMAS TRIBUTARIAS 


Artículo 58, Facúltase al Poder Ejecutivo a exonerar el pago de la totalidad de los 
derechos arancelarios a las importaciones de aparatos médicos, de prótenis, de 
vehiculos ortopédicos caluicados para uso personal y de ayudas técnicas para sor 
utilizadas por los discapacitados o las instituciones epcargadas de »u aiención, así 
como el pago de los derechos arancelarios a las importaciones de artículos, materiales 
y equipos de formación que requieran los centros de rebabilitación, loa talleres 
prow gidos, los empleadores y las personas discapacitadas y los aparatos ouxilieres e. 
instrumentos determinados que necesiten los discapacitados para obtenez y conservo 
el empleo. £ : 
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Sala de Sesiones de la Cámara de Representantes, en Montevideo, a4 de ectubee de 
1989. . 


¡Luis A. Hierro López, Presidente. - Hécsor $. Clavijo, Secretario. 


Muvwsterio de Salud Pública. 


Ministerio de) Interior. 


| 


Muusteno de Relaciones Exteriores. 
Munsieno de Economia y Finanzas. 
Manisterio de Defensa Nacional. 
Ministerio de Educación y Cultura. 

; Ministerio de Tranapore y Obras Públicas. 
Ñ Ministerio de Industria y Energía. 
: : Ministerio de Trabajo y Seguridad Social. 
Ministerio de Ganadería, Agricultura y Pesca. 


Minisicrio de Turismo. 
Monicvideo, 26 de octubre de 1989. 


Cúmplase, acúsese recibo, comuniquese, publíquese e insértcac ea el Registro Nacio- 
nal de Leyes y Decretos. - TARIGO. - RAUL UGARTE ARTOLA. - FLAVIO 
3 a BUSCASSO. - JORGE TALICE. - HUMBERTO CAPOTE. . Tte. Gral. MEDINA. - 
NAJIUM BERGSTEIN. - ALEJANDRO ACHUGARRY. - JORGE PRESNO HA- 


RAN. - JORGE ACUÑA. - PEDRO BONINO GARMENDIA. - JOSE VILLAR 
GOMEZ. 


E 
4 


15 % 
LEY N2 29.127, 
de 7 de agosto de 1990. 


CONSEJO DE MINISTROS - 


Ley 16.127. — Desiguación, ascensos e iucentivos para (un- 
civuvarios públicos 


Poder Legislativo 


El Senado y la Cámara de Representantes de la Repú 
blica Orlental del Uruguay, reunidos en Asamblea General, 


DECRETAN: 


CAPITULO I 


SELECCION Y DISICNACION DE PEHSONAL 
Artículo 19 — La designación de persona) presupuestado o 
contratadu del Poder Ejeculivo, Corte Electoral, Tribunal de Cuen- 
tas, Tribunal de lo Contencioso Administrativo, Éntes Autónomos, 
Servicios Descentralizados y Cobiernos Departamentales en lus es- 


calafones "A" (Técmco Profesional), “0D” (Técnico), *C* (Adpninis. 


trativo), "D” (Especializado), “E” (Oficios), “F” (Servicios Auxilia- 
res), y “R” (Personal no incluido en tos escalafones anteriores), 
O similares, deber3 restizarse cualquiera fuere cl origen de Jos 
fondos empleados pora cello, previo pronunciamiento de la Ofi. 
Cina Nacional del Servicio Civil, y recacr en personas que ya sean 
funcionarlos públicos, con las excepciones prescriplas a cunfi- 
nuación: 


a) El organismo designante comunicará previamente a la Ofi» 
cina Nacional del Servicio Civil las necesidades de perso” 
nal que molivan la solicitud, así como la descripción y 
requisitos del cargo o tunción a ser provisto. 


b) Dentro de los noventa días de recibida dicha solicitud, 
ta Oficina Macional del Servicio Civil informará sí en el 
registro de personal a redistribuir existen funcionarios que 
reúnan los requisitos solicitados. En caso afirmativo, pro- 
pondrá la redistribución de ese pessonal, la que se reall- 
zar de conformidad con las normas del Capitulo 11, 

Vencido dicho plazo sin que la Oficina Nacional del 
Servicio Civil se haya expedido o si ésta manifestara no 
contar en sus registros con personal apio, el organismo 
solicitante quedará en libertad de designar para ese caso 
y en los escalalones “A” (Técnico Profesional), “DB” (Téc- 
nico), "D” (Especializado) y “E” tOficios), a personas que 
no sean (unclonarios públicos, a razón de una designa- 
ción por cada dos vacantes generadas a partir de la pro. 
mulgación de la presente ley. ¿ E 


<) Sin petfuicio de lo estipulado anterlormente, la Oficina 
Naclonal del Servicio Civil podrá previamente realizar es- 
tudios para pronunciarse sobre el fundamento de nece- 
sidad que motiva la solicitud, Informando su parecer al 
organismo solicitante y al Poder Ejecutivo. En este caso, 
lo comunicará al Organismo Interesado y el plazo del 
apartado L) sa extenderá a ciento nchanta días 

dí En les designaciones se dará cumplimiento a lo estipu» 


lado por el arifculo 42 de la Ley NY 16.095, de 26 de 
Octubre de 1909. p 


el No podrán realizarse designaciones de nuevos funciona. 
rlos dentro de los doce meses anteriores a la finalización 
de cada pestodo de gobierno, 


1 
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: LEY N2 16.169, 
de 24 de diciembre de 1990. 


MINISTERIO DE SALUD PUBLICA 


Ley 16.169.. Sustituyen disposición de la ley 16.095, referente al sistema de 
prótección integral a personas discapacitadas. 


El Senado y la Cásnura de Representantes de la República Oricutal del Uruguay, 
reunidos en Asamblea General, 


DECRETAN: 


Artículo Unico Sustitiyese el inciso segundo del artículo 10 de la ley 16.093, de 
26 de octubre de 1989, por el siguiente: 

*Por el Ministerio de Salud Pública, que será su Presidente, o un delegado de él, 
que tendrá igual función. 

Ua delegado del Ministerio de Educación y Cuirera. 

Un delegado del Ministerio de Trabajo y Seguridad Social. 

Un delegado de la Falcultad de Medicina. e 

Un delegado de la Facultad de Odontología. 

Ua delegado del Consejo Directivo Central de la Administración Nacional de 
Educación Pública, 

Un dele gado del Congreso de imendentes. 


Un dele gado Je cada una de las organizaciones más representativas de discaper * Ñ 


citados”. 


Sala de Sesiones de la Cámara de Senadores, en Montevideo, a 20 de diciembes 
de 1990.. Gouzálo Aguirre Raúírez, Presidenss.- Juan Haráa Urioste, Secsetario, 


Ministerio de Salud Pública, 
Ministerio del Luerior 

Ministerio de Relaciones Exteriores. 

Ministerio de Economía y Finanzas, 
Ministerio de Defensa Nacional. 

Ministerio de Educación y Cultura. 
Ministerio de Transporic y Obras Públicas. 
. Ministerio de Industria y Energía. 
Ministerio de Trabejo y Seguridad Social. 
Minsterio de Ganadería, Agricultura y Pesca, 
Minisicrio de Turismo, 
Ministerio de Vivienda, Ordenamiento Territorial y Medio 
Ambiente. 


Montevideo, 24 de diciembre de 1990, 


Cúmplase, acúsese recibo, comuniquese, publíquese e insértesc ca el Registro 
Nacional de Leyes y Decretos.- LACALLE HERRERA.- ALFREDO SOLARI.- 
JUAN ANDRES RAMIREZ.- HECTOR GROS ESPIELI_- ENRIQUE BRAGA 
SILVA.- MARIANO R. BRITO.- GUILLERMO GARCIA COSTA. - WILSON ELSO 
GOÑL- AUGUSTO MONTESDEOCA.- CARLOS A. CAT.- ALVARO RAMOS.- 
JOSE VILLAR GOMEZ.- RAUL LAGO. 


j 
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LEY N* 16.226; 
de 29 de octubre de 1991. 


Rendición de Cuentas y 
Balance de Ejecución 


Presupuestal -Ejercicio 1990- 


ádxcricula_12-- Exceptiasa de las supresiones de vacantes 
secablacidas en el artículo 39 de la ay ne 16.170, de 28 de 
diciembre de 1990, a los efectos des cumplimiento de lo dís- 
puesto por el artículo 42 de la Ley N* 16.095, de 26 de octubre 
de 1989, la cantidad de vacantes que respondan al 4%, (cuatro 
por ciento), dei tocel existente en cada unidad ejecutora. 


Dicha cantidad se adjudicará por unidad ejecutora en las 
vacantes de los Ultimos grados de todós los escelafones, grados 
y series. Sí el nuaero de estas vacantes no fuere suficiente 
pare cubrir el 4%, (cuatro por ciento), referido, se deberán 
reslizar previamente las promociones respectivas, para luego 
proceder a la adjudicación. 


Coséteze el Poder Ejocutivo la reglamentación de lo 
establecido Precedentemente. 


es 


s E s = 


+ % a TA 


Ley N2 15.878, de a 
12 de agosto de 1987. 
CONVENIO OIT N*2 159 


Pe 


Ley 15.878.-- Se aprueba el Convenio No 159 sobre “La 


Readaptación Profesional y el Empleo de Porsomas 
laválidas”. : 


Poder Legislativo. 


El Senado y la Cámara de Representantes de la República 
Oriental del Uruguay, reunidos en Asambiea General, 


> : DECRETAN 


Articulo 1* Apruébase el Convenio Ne 159 sobre “La 
Readaptación Profesional y el Empleo de Personas Inválidas”, 
ue fuera adoptado en la Sexagésima Novena Reunión de la Con- 


De Internacional de Trabajo, celebrada en Ginebra en junio 
e . 


Art. 22 Comuníquese, etc. 


y | Sala de Sesiones de la Cámara de Representantes, en Monto- 
video, a 5 de agosto de 1987.—'Victor Cortazzo, Presidente 
Héctor S. Clavijo, Secretario. 


Ministerio de Trabajo y Seguridad Social. 
Ministerio de Relaciones Exteriores. 


. Montevidéo, 12 de agosto de 1987. 
- Cúmplase, acúsese recibo, comuníquese, publiquese e insértese 
enel ea Nacional de Leyes y Decretos, — SANGUINETTL 
* — HUGO FERNANDEZ FAINGOLD.-— ALBERTC RO- 
DRIGUEZ NIN. - 


TEXTO DEL CONVENIO 


La Conferencia General de la Organización Tuternacional del 
Trabajo: . 


 Convocada en Ginebra por el Consejo de Administración de lá 
Oficina Internacional dei Trabajo, y congregada en dicha ciudad 
el 10 de junio de,1983 en su sexagésima novena reunión: 


ra Habiendo tomado nota de las normas internacionales existen» 
tes mare “nl E la TA do 

> readaptación profesion: válidos, , y en 
o: respmendación sobre el desarrollo de los recursos Íumazos,, 
1 ; , 


Tomando nota de que desde la adopción de la Recomendación 
sobre la adaptación y la readaptación profesionales de los 


progresos 
comprensión de las necesidades en materia de reada: e 
alcance y organización de los servicios de readaptación Y en la 
legislación y la práctica de muchos Miembros en relación con las 
cuestiones abarcadas por la Recomendación; . 


i 
E . . Considerando que la Asamblea General de lás Naciones j 4 | 
E A E= Unidas proclamó el ado 1981 Año láternacional dé los Impedi - » T. 
, ; dos coa el tema de '"Plena participación e igualdad””y que un o. 3*e 
E . Programa muyadjal de acción relativo a las personas inválidas p 2 
EA 2. tendría que permitir la adopción dé medidas eficaces a nivel > Ñ | 
, nacional e internacional para el logro de las metas de la **plena a je 7 ' 
, participación”* de las personas inválidas en la.vida social y el,. . : 28 : | 
- — desarrollo, asi como de la “igualdad”: q É e AAA 


Considerando que esos progresos avalan la, coavenlencia de . e 
adoptar normas internacionales nuevas al respecto para tener en” E 
cuenta, en especial, la necesidad de asegurar, tanto en lps zonas 
rurales como urbanas, la igualdad de oportunidades y de trato a - 


pe todas las categonas de personas invilidas en materia de empleo y ] o ú e” 
de integración en ¡a comunidad; "y ] . d ] 


Después de haber detidido adoptar diversas proposiciones 
relativas a la readaptación profesional, cuestión que constituye el 
m Cuarto punto del orden del dia de la reunión, y “ á OS 


Después de haber decidido que estas proposiciones revistan la á 
forma de un convenio, . 


Adopta, con fecha veinte de junio de mil novecientos ochenta y 
a tres, el presente Convenio, que podrá se citado como el Convenio » 
. E E la readaptación profesional y el empleo(personas inválidas) - y > hs 
, 19883 , Ñ ? Les 


PARTE 1 * 
DEFINICIONES Y CAMPO DE APLIGACION 
Artículo 1 


A 5 
1. A los efectos del presente Convenio, se entiende por O 
“persona inválida” toda persona cuyas posibilidades de obtener y A 
conservar un empleo adecuado y de progresar en el mismo queden s Ñ 
substancialmente reducidas a causa de una diferencia de carácter 
* físico o mental debidamente reconocida. , 


2. A los efectos del presente Conveniw, todo Miembro deberá a 
considerar que la finalidad de la readaptación profesional es la de 
permitir que la persona invalida obtenga y conserve un empleo 
adecuado y progrese en el mismo, y que se promueva asi la a 
integración o la reintegración de esta persona en la sociedad. , 


3. Todo Miembro aplicará las disposiciones de este Convenio 
mediante medidas apropiadas a las condiciones nacionales y 
conformes coa la práctica nacional.- 
ra - + 4, Las disposiciones del presente Convenio serán aplicables a 
y . + todas las categorías de personas inválidas. y 


PARTE ÍL PRINCIPIOS DE POLITICA DE READAPTACION- 
o . - PROFESIONAL Y DE EMPLEO PARA PERSONAS 
: INVALIDAS 


Artícalo 2 


- De conformidad con las condiciones, práctica y posibili 

: nacionales, todo Miembro formulará, aplicará y revkará periódi- . 
camente la politica necional sobre la izadapeación protesibasd y.el E A ¿ 
empleo de personas inválidas. j 


a 


o 


e 


* Artícuio 3 


Dicha politica estará destinada a as runqué existan medidas 
adecuadas de readaptación profesional al alcance de todas las 
categorías de personas inváligas y A promover oportunidades de 
empleo para las personas inválidas en el mercado regular del 
embiso, o . 


- Árticalo 4 


"Dicha politica se basará e el principio de igualdad de oportu- 
vidades entre los trabajadores inválidos y los trabajadores en 
general. Deberá respetarse la igualdad de oportunidades y detrato 
para trabajadoras inválidas y trabajadores inválidos. 


Las medidas positivas especiales encáminadas a lograr la 
igualdad efectiva de oportunidades y de trato entre los trabaja- 
dores inválidos y los demás trabajadores no deberán conside- 
rarse discriminatorios respecto de estos últimos. 


Artículo $ 


- Se consulterá a las organizaciones representativas de emplea- 
dores y de trabajadores sobre la aplicación de dicha politica y, en 
particular, sobre las medidas que deben adoptarse para promover 
la cooperación y la coordinación entre los organismos públicos y 
privados que participan en áctividades de readaptación psofe- 
sional. Se consultará asimismo a las organizaciones representa- 
tivas constituidas por personas inválidas o que se ccupen de 
dichas personas. - - 


PARTE Ill. MEDIDAS A NIVEL NACIONAL PARA EL 
DESARROLLO D£ SERVICIOS DE READAPTACION 
PROFESIONAL Y EMPLEO PARA PERSONAS INVALIDAS 


Articulo £ 


Todo Miembro, mediante la legislación nacional y por otrog' 


métodos conformes con las condiciones y práctica nacionales, 
deberá adoptar las medidas necesarias para aplicar los artículos 2, 
3, 4 y 5 del presente Convenio. 


Artículo 7 


Las autoridades competentes deberán adoptar medidas 
Proporcionar y evaluar los servicios de orientación y formación. 
profesionales, colocación, empleo y otros afines, a fin de que las 
personas inválidas puedan lograr y conservar un empleo y 
progresar en el mismo: siempre que sea posible y adecuado, se 
utilizarán los servicios existentes para los trabajadores en general, 
con las adaptaciones necesarias. 


Articulo 8 
Se adoptarán medidas para promover el establecimiento É 
desarrollo de servicios de readaptación profesional y de empleo 
para personas inválidas en las zonas rurales y en las comunidades 
apartadas. > 


Articulo 9 


Todo Miembro deberá esforzarse en asegurar la formación yla 
disponibilidad de asesores en materia de readaptación y de otro 
personal cualificado que se ocupe de la orientación profesional, la 
formación profesional, la colocación y el empleo de personas 
inválidas. ] d 


A calas 


PARTE IV. DISPOSICIONES FINALFS 
Artículo 10 


Las ratificaciones formales del presente Convenio serán có- 
municadas, para su registro, al Director General de la Oficina 
Internacional del Trabajo. 


Artículo 11” 


1. Este Convenio obligará únicamente a aquellos Miembros de 
la Organización Intemacional del Trabajo cuyas ratificaciones 
haya registrado el Director General. - 


2. Entrará en vigor doce meses después de la fecha en que las 
ratificaciones de dos Miembros hayan sido registradas por el 
Director General. 


3. Desde dicho momento, este Convenio entrará en.vigor, para 
cada Miembro, doce meses después de la fecha en que haya sido 


registrada su ratificación. 


Artícuto 12 


1. Todo Miembro que haya ratificado este Convenio podrá 
denunciarlo a la expiración de un periodo de diez años, a partir de 
la fecha en que se haya puesto inicialmente en vigor, mediante un 
acta comunicada, para su registro, al Director General de la 
Oficina Internacional de! Trabajo. La denuncia no surtirá efecto 
hasta un año después de la fecha en que se haya registrado. 


2. Todo Miembro que haya ratificado este Convenio y que, en 
el plazo de un año después de la expiración del periodo de diez 
años mencionado en el párrafo precedente, no haga uso del 
derecho de denuncia previsto en este artículo quedará obligado 
duraate un nuevo penodo de diez años. y en lo sucesivo podrá, 
denunciar este Convenio a la expiración de cada periodo de diez 
años, en las condiciones previstas en este artículo. 


Artículo 13 


1. El Director General de la Oficina Internacional del Trabajo 
notificará a todos los Miembros de la Organi2ación Internacional 
del Trabajo el registro de cuantas ratificaciones, declaraciones y 
denuncias le comuniquen los Miembros de la Organización. * 


2. Al notificar a los Miembros de la Organización el registro de 
la segunda ratificación que le haya sido comunicada, el Director 
General llamará la atención de los Miembros de la Organización 
sobre la fecha en que entrará en vigor el presente Convenio. 


P * Artículo 14 

El Director General de 4s Oficina Internacional del Trabajo 
comunicará al Secretario General de las Naciones Unidas, a los 
efectos del registro y de conformidad con el artículo 302 de la 
Carta de las Naciones Unidas, una información, completa sobre 
todas Ías rauficaciones, declaraciones y actas de denuncia que 
haya registrado de acuerdo con los artículos precedentes. 


o 


Articulo 15 


Cada vez que lo estime necesario, el Consejo de Adminigtración. 
de la Oficina Internacional del Trabajo presentará a la Conferen- 
cia una memoria sobre la aplicación 'de) Convenio, y considerará 
la conveniencia de incluir en el orden del dia de la Conferencia la 
cuestión de su revisión total o parcial. 


Articulo 16 


1. En caso de que la Conferencia adopte un nuevo convenio 
que implique una revisión total o parcial del presente, y a menos 
que el nuevo convenio contenga disposiciones en contrario: 


a) la ratificación, por un Miembro, del nuevo convenio revisor 
implicará, ipso jure, la denuncia inmedial.. ue este Convenio, 
no obstante ;as dispos."iones contenidas en el artículo 12, 
siempre que el nuevo nveajo revisor haya entrado en 
vigor, il . 


a partir de la fecha en que entre en vigor el nuevo convenio 
revisor, el presente Convenio cesará de estar abierto a la 
ratificación pos los Miembros. 


b 


= 


2. Este Convenio continuará en vigor en todo caso, en su forma 
y contenido actuales, para los Miembros que lo hayan ratificado y 
no ratifiquen el convenio revisor. 


Artículo 17 


+ Las versiones inglesa y francesa del texto de este Convenio son 
igualmente auténticas. 


PA 


